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In diesem Jahr wurden mit dem Deutschen Preis
fiir Seniorenzahnmedizin besondere Projekte
und Forschungen gewiirdigt, die sich durch ih-
ren innovativen Ansatz und ihre Bedeutung fiir
die Seniorenzahnmedizin auszeichnen.

Der Praktikerpreis ging an das Projekt ,,Er-
leichterung des Einstiegs in die aufsuchende
zahnmedizinische Versorgung durch Ausleih-
Service fiir die mobile Behandlungseinheit*. Das
innovative Projekt bietet interessierten und Kol-
legen eine mobile Behandlungseinheit zur Aus-
leihe an, wenn die Anschaffung nicht wirtschaft-
lich erscheint oder das Gerdt zundchst getestet
werden mochte.

Der Wissenschaftspreis wurde in diesem Jahr
an zwei herausragende Projekte aus dem Bereich
der Lehre verliehen. Einmal fiir die Arbeit , Ein-
stellung und Motivation von Zahnmedizinstu-
dierenden im Bereich Seniorenzahnmedizin im
Verlauf der Einfiihrung der Neuen Zahnarztli-
chen Approbationsordnung” und fiir das Lehr-
modul ,Der Gero-Parcours: Zur Simulation al-
tersbedingter Einschrankungen bei Patienten in
der Ausbildung von Zahnmedizinern®. Mehr da-
zu lesen Sie in der nichsten Ausgabe der dzw.
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Antworten fiir die Praxis

DGoEV: Hintergrunde und Perspektiven zum Thema Leitlinien

Von ,Entscheidungen, die man bereut berichte-
te auf der Jahrestagung der Deutschen Gesell-
schaft fiir orale Epidemiologie und Versorgungs-
forschung (DGoEV) Anfang Mai in Berlin Prof.
Dr. Daniel Reifmann. Das Leitlinien-Upgrade
»Festsitzender Zahnersatz fiir zahnbegrenzte Lii-
cken” nennt der Leipziger Prothetiker eine reiz-
volle Aufgabe.

Intensive Koordinationsphase

Zugleich war die Koordination zeitintensiv und
die Datenerhebung methodisch anspruchsvoll.
So diirfen fiir Briicken-Festzuschiisse in der
deutschen GKV maximal vier Zdhne fehlen, Pa-
tienten mit Freiendsituationen sind ausge-
schlossen. Die daraus resultierenden sieben Be-
fundklassen werden in internationalen Studien
nicht immer eindeutig abgebildet.

Das am Ausgangspunkt , geschlossene Zahn-
reihe” orientierte, befundbezogene und damit
offene Vorgehen steht laut Reiffmann im Gegen-
satz zu einem therapiebezogenen. Dieses fokus-
siert auf die Versorgungsprognose, zum Beispiel
Keramik- als Alternative zu Titanimplantaten.

Patientenfalle als Basis

Leitlinien sollen laut Dr. Cathleen Muche-Bo-
rowski von der Arbeitsgemeinschaft der Wissen-

schaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften
(AWMEF) strukturierte Entscheidungshilfen fiir
die tagliche Praxis geben. Fiir einen Teil klini-
scher Fragen, zum Beispiel im Bereich restaura-
tive Zahnheilkunde, sind zahlreiche kontrollier-
te Studien und systematische Ubersichten ver-
fiigbar, wenn auch in sehr unterschiedlicher
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Keine Regel ohne Ausnahme: Fiir
manche Eishockey-Spieler ist der
Verlust mehrerer zentraler Oberkie-
ferfrontzahne eine Prestigefrage,
aber kein Versorgungsproblem.

Qualitit. Dagegen entsprechen Fallserien oder
auch Schilderungen praktischer Falle fiir die Be-
handlung von Patienten mit mehrfacher Behin-
derung der bestverfiigbaren Evidenz (PD Dr. Pe-
ter Schmidt, Witten/Herdecke). Das betrifft auch
die in Uberarbeitung befindliche multidiszipli-
nédre ,Kinderschutzleitlinie, deren Vorlage auf
$3-und damit auf héchstem methodischem Ni-
veau verfasst wurde (Dr. Rainer Schilke, Hanno-
ver).

Nur am Rande thematisiert wurden auf der
DGoEV-Tagung neue, praxisgerechte Empfeh-
lungsformate. Daflir werden aus Leitlinien ver-
sorgungsrelevante Fragen extrahiert und nach
dem Muster der DGZMK-Kompaktempfehlun-
gen kurz und knapp beantwortet.

Behandlungspfade mit
evidenzgestiitzten Protokollen

Die vom Institut der Deutschen Zahnirzte (IDZ)
gemeinsam mit DGZMK, BZAK und KZBV ange-
kiindigten . Behandlungspfade“ sollen evidenz-
gestiitzt klinische Protokolle mit Einzelmaf3nah-
men im ,Kitteltaschenformat“ abbilden. Inten-
siv diskutiert wurden in Berlin dagegen Interes-
senkonflikte bei der Erstellung von Leitlinien
und deren rechtliche Relevanz fiir die Praxis.

Mehr dazu auf Seite 8
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Lichtbasiertes Verfahren zur
unterstiitzenden Biofilmkontrolle

Experten-Round-Table: Lumoral — Professional Care fur zuhause?

Anlasslich der Lumoral-Expertenrunde disku-
tierten im Friihjahr verschiedene Experten Kon-
zepte personlicher/hauslicher Mundhygiene-
mafinahmen von heute und morgen. Dabei
wurde insbesondere der Frage nachgegangen, ob
lichtbasierte Verfahren und hier speziell Lumoral
eine Moglichkeit bieten, verschiedene Patienten-
gruppen in ihrer hauslichen Mundhygiene (und
damit vornehmlich bei der Entfernung des fiir
orale Erkrankungen verantwortlichen Biofilms)
wirkungsvoll zu unterstiitzen.

Einigkeit beim Stellenwert
hauslicher Mundhygiene

Mit Prof. Dr. Alexander Welk (Universitét Greif-
wald), Dr. Michael Patyna (Universitidt Mainz),
Prof. Dr. Anahita Jablonski-Momeni (Universitit
Marburg), PD Dr. Gerhard Schmalz (Universitét
Leipzig) und Dentalhygienikerin Vanessa Faber
(Medical School 11, Heidelberg) hatten die Mode-
ratoren Prof. Dr. Dirk Ziebolz (Universitit Leip-
zig) und Prof. Dr. Werner Birglechner (praxis-
Dienste Institut fiir Weiterbildung) ausgewiese-
ne Experten aus den verschiedenen zahnmedizi-
nischen Fachbereichen eingeladen, um die
gesamte Praventionsbreite mit ihren verschiede-
nen Indikationen und Bediirfnissen abzudecken.

Die Experten waren sich einig: Die personli-
che hiusliche Mundhygiene ist der Schliissel fiir
eine erfolgreiche und langfristige Pravention
oraler Erkrankungen. Dazu liegt eine Vielzahl be-

wihrter Konzepte vor. Letztlich spielt hierbei die
mechanische Biofilmbeseitigung beziehungs-
weise Biofilmkontrolle die wichtigste Rolle. Je-
doch sind in der téglichen Umsetzung dieser bei
einem Grof3teil der Patienten weiterhin erhebli-
che Defizite festzustellen, unter anderem in der
Interdentalraumpflege.

Der zusétzliche indikationsbezogene Einsatz
chemisch antimikrobieller Wirkstoffe kann die
mechanische Biofilmkontrolle unterstiitzen, ei-
ne fluoridhaltige Zahnpasta ist aktuell alterna-
tivlos.

Zahneputzen allein reicht nicht

Obwohl Patienten fiir die Standards in der hius-
lichen Mundhygiene in der zahnérztlichen Pra-
xis instruiert werden, reicht Zéhneputzen allein
nicht: Kinder haben immer noch einen nicht
unerheblichen hohen Anteil an Karies, Patienten
unter kieferorthopéadischer Bebdnderung weisen
eine hohe Inzidenz an Demineralisationen bis
hin zu kariésen Lasionen auf, wir wissen um die
extrem hohen Extraktionszahlen, dass mehr als
50 Prozent der Erwachsenen eine parodontale
Behandlungsbediirftigkeit haben und Senioren
gehduft von oralen Erkrankungen betroffen
sind. Das alles spricht dafiir, dass es fiir den Er-
halt der Mundgesundheit neben der personli-
chen hduslichen Mundhygiene einer regelmai-
gen professionellen, individuell-praventiven Be-
treuung in der Zahnarztpraxis bedarf. Gleichzei-

= [nitiative professionelle Pravention ms———

Auf der Homepage der Initiative professionelle
Pravention www.initiative-propolitur.de finden
sich alle relevanten Informationen in Form von

Studien, Veranstaltungsterminen tber Beratungsun-

terstiitzung der Partner der Initiative bis hin zu

Informationen, die Patienten online finden (konnten).

Denn wer genau weil}, was Patienten zu wissen
glauben, ist fiir das Beratungsgesprach besser
vorbereitet.
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Dentalhygienikerin Vanessa Faber

Die (téglich) wiederholte Anwendung der
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lichtbasierten Technik von Lumoral kann

einen positiven unterstiitzenden Effekt zur mechanischen Biofilmkontrolle bieten.

tig kann diese nicht die tagliche und konsequent
durchgefiihrte hdusliche Biofilmkontrolle erset-
zen oder nachhaltig kompensieren.

Home-Care-Briickeninstrument

Wenn Patienten mit den bewdhrten Maf3nah-
men nicht erreicht werden und/oder keine ada-
quate Biofilmkontrolle umsetzen, hat aus Sicht
der Experten ein Home-Care Produkt wie Lumo-
ral als neuartige Therapieform das Potenzial, ei-
ne unterstiitzende Rolle beim héduslichen Bio-
filmmanagement einzunehmen.

Uber die bereits vorliegenden positiven klini-
schen Studienergebnisse hinaus erwarten sie zu-
satzliche klinische (Langzeit-)Untersuchungen,
um dessen Evidenz, Effektivitdt und Sicherheit
weiter validieren zu konnen. Der Mehrwert in
der Lumoral-Anwendung bestehe unbestritten
darin, zuhause die Biofilmakkumulation zu re-
duzieren oder idealerweise zu verhindern, ohne
damit tégliche Routinen dndern zu miissen. Da-
bei kann insbesondere die (tdgliche) wiederhol-
te Anwendung der lichtbasierten Technik einen
positiven unterstiitzenden Effekt zur mechani-
schen Biofilmkontrolle bieten.
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Prof. Dr. Dirk Ziebolz

Davon kénnen unter dem Gesichtspunkt der
Prévention alle Patienten, vor allem Risikogrup-
pen mit erh6htem oralen Erkrankungsrisiko, wie
dltere Senioren in der (hduslichen) Pflege und
deren Pfleger, Personen mit kérperlichen Beein-
trachtigungen wie rheumatoider Arthritis, kie-
ferorthopéddische Patienten insbesondere mit
festen Apparaturen und Patienten mit Implanta-
ten zur Mukositispravention oder solche mit
chronischen Parodontalerkrankungen profitie-
ren. Dariiber hinaus kann es als potenzielles Un-
terstlitzungsinstrument zur besseren oder ziel-
gerichteten héuslichen Prophylaxe fiir den Pa-
tienten angesehen werden.

Weitere lesenswerte
Experten-Abstracts
zu Lumoral finden Sie
via QR-Code

= Uber Lumoral

Lumoral ist eine wissenschaftlich entwickelte
medikamentenfreie Methode fiir die Behand-
lung und Pravention von Zahn- und Zahn-
fleischerkrankungen. Sie basiert auf der Kom-
bination der photodynamischen Behandlung
mit einer photothermischen Blaulichttherapie.
Die Lumoral-Behandlung zielt mit ihrer anti-
bakteriellen Wirkung auf die Zerstérung schad-
licher Bakterien und die Desorganisation des
komplexen Biofilms ab. Dazu wird nach Spii-
lung mit der Lumorinse-Mundsplilung und Mar-
kierung schadlicher Plaque der Lumoral-Licht-
6ffel intraoral fiir 10 Minuten aktiviert. An-
schlieBend werden die Zahne wie gewohnt ge-
putzt. Lumoral ist ein Medizinprodukt der
Klasse lla mit CE-Zulassung. Mehr online auf
www.lumoral.de
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